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Circolare della Presidenza 1,186

Ai Genitori e agli alunni
CLASSI 4C-5C-5G-
Ai Docenti accompagnatori
ARATA-LAISE- NICOLETTA-PICANO
Ai Docenti delle classi

OGGETTO:ACCONTO QUOTA VIAGGIO ISTRUZIONE PRAGA
Quota € 244 (possibile aumento dovuto ai voli low cost)
AGENZIA: ODOS LEGNANO
Periodo: 6/3/2017 — 10/3/2017 (5 GG)
Alunni partecipanti : 46 Docenti accompagnatori : Proff. Arata-Laise-Nicoletta-Picano
(I programma di viaggio verra comunicato in seguito)
La quota comprende:

1. volo da Malpensa a PRAGA e ritorno
bagaglio a mano
Sistemazione 4 notti in Hotel 3 STELLE HOTEL DALIMIL
trattamento mezza pensione
assicurazione sanitaria bagaglio
assicurazione annullamento biglietto aereo
trasferimento aeroporto- hotel A/R in bus riservato
bagaglio stivato Kg 20

PN A~ WN

Sono esclusi:

1. cauzione dell’albergo (cauzione che sara trattenuta totalmente o parzialmente non solo per danni alla
struttura ma anche per rumori molesti durante le ore notturne e di riposo)

2. icosti perimezziditrasporto

eventuale tassa di soggiorno da pagare in loco

4. eventuali ingressi/audio-guide

w

L’acconto di € 122,00 (centoventidue/00) dovra essere versato su c/c bancario:

IBAN: IT 52 U 06230 10110 000046220659 Cariparma - Agenzia di Novara, nella casuale indicare “Nome
Alunna e Visita d’istruzione Praga”, entro e non oltre il 6.12.2016 ore 12.00; le ricevute di pagamento
saranno raccolte dai rappresentanti di classe e consegnati in segreteria alla sig. Raffaella.

In caso di rinuncia al viaggio non si ha diritto al rimborso delle quote versate.

N.B. munirsi di documento di identita e della tessera sanitaria.

IL DIRIGENTE SCOLASTICO
Prof.ssa Maria MOTTA
firma autografa sostituita a mezzo stampa,
exart.3, co. 2, D.Lgs. 39/93

Responsabile del procedimento: Giuseppina Tiziana Nava
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